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CUIDADOS PALIATIVOS 
Sandra Lorena Agudelo Garcés 
Decirle a una paciente y a su familia que tiene una enfermedad que no tiene cura, es tal vez 
una de las peores noticias que una persona pueda dar. A diario nos vamos sintiendo cada vez 
más cerca de la muerte y es difícil expresar el miedo que nos da alejarnos del que ha sido 
nuestro hogar por varios años y partir hacia uno desconocido. Es usual que como personal de 
salud, nos vayamos acostumbrando a ver a la muerte como una noticia entre mil más en el 
día y que nos olvidemos que para muchos esa noticia, les hace vivir el peor día de sus vidas. 
Olvidarlo tal vez no es el problema, pues para ello la solución es recordar, el problema es 
tener en nuestros pensamientos la concepción de que el médico debe ser plano, no expresar 
ni sentir, no involucrarse, alejarse de esa naturaleza humana que nos hace lo que somos y que 
le da una razón de ser a la vida. Digo que es un problema porque, tal vez, es una de las cosas 
que en este punto quisiera evitar a toda costa y más habiendo vivido dos de las semanas más 
integrales de toda mi existencia. En el poco tiempo que llevo en los servicios de salud, nos 
hemos dedicado a aprender sobre lo biológico, sobre los tratamientos curativos, sobre lo que 
hay que hacer para que una enfermedad desaparezca, sin embargo, nunca nos detuvimos a 
pensar que ocurre con ese paciente y su familia tras recibir esta terrible noticia;  además nos 
veíamos sujetos a que el hecho de no encontrar una cura, hacía que inmediatamente 
desapareciera de nuestro "repertorio", toda otra acción que pudiésemos realizar, cosa que ya 
sabemos está lejos de ser real. Tal vez el paciente no tiene cura para su enfermedad de base, 
pero sigue estando vivo y vivir engloba más que simplemente estar completamente sano; es 
aquí cuando entran a jugar muchos aspectos de una rama de la medicina que pocos 
conocemos y entendemos pero que es la base para que ese paciente pueda vivir de manera 
digna, tras esa noticia tan fuerte que acaba de recibir.  
Los cuidados paliativos, se encargan de estas acciones: de velar por que ese paciente y su 
familia puedan continuar con una vida lo más activa posible, con el menor sufrimiento 
posible y con el acompañamiento de un equipo transdisciplinario que estará pendiente de 
todo aquello que puedan necesitar, permitiéndoles así, que esa noticia que en un momento 
fue tan fuerte, pueda ser más llevadera. Es esta rotación la que nos permitió entrar en la 
profundidad de nosotros mismos y comprender que la empatía y el entendimiento del otro, 
es el pilar fundamental para brindar una atención humanitaria, que nos lleve a considerar a 
cada paciente como una persona que tiene sus propios miedos, sus propias creencias, su 
propia concepción de vida y no simplemente como una enfermedad.  Entender esto hace que 
podamos abarcar muchas de las esferas del ser humano y nos permite así entrar a tocar ciertas 
temáticas tanto con el paciente como con sus familiares, construyendo una confianza y una 
cercanía que para todos es fundamental. Es aquí cuando entran a jugar aspectos como la 
muerte, la preparación que tienen los familiares, el conocimiento que tiene el paciente de su 
enfermedad, todo aquello que trae consigo el cambio total de las dinámicas de vida y que nos 
permite (aparte de nuestro ejercicio médico sobre el componente biológico) abarcar un 
componente que ayuda a estas familias a enfrentar tanto la enfermedad como la muerte, de 
una manera totalmente distinta a lo que estamos acostumbrados. Todas estas acciones nos 
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permiten entender la medicina de una manera diferente, para así lograr esa atención digna e 
integral que se merecen todos los pacientes y sus familias. 
 
